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Objetivo

La prevalencia de HPP fue del 21.6% de las cuales 338 fueron
cesáreas (92.60%) y 23 partos (6.730%). Se encontraron diferencias
significativas entre la duración del tiempo en los bloques de
reanimación y aplicación de hemostasia contra el monitoreo
cuantificando una demora menor previo al comienzo de la cirugía.

Resultados

Diseño: estudio de cohorte 
Universo: INPER. Periodo de estudio: noviembre del 2018 a mayo 2022
Análisis: estudio de sombra con tiempo 00:00 a los 1.000mL de hemorragia en
donde se realizo una evaluación de 17 acciones mediante lista de cotejo,
porcentaje de implementación y demora en minutos
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Primeras acciones en hemorragia posparto: estudio
de sombra.

La hemorragia posparto es la segunda causa de muerte materna en
México. El principal factor pronóstico es el volumen de sangre perdida
antes de la implementación de acciones eficaces orientadas a la
contención de la hemorragia, la prevención del choque hipovolémico y la
monitorización activa.

Los hallazgos demuestran la baja prevalencia y demora significativa en la implementación de las acciones del
protocolo de reacción inmediata, lo que justifica la implementación de estrategias de estandarización de grupos
hospitalarios de respuesta.  

Evaluar el tiempo de demora y el cumplimiento del protocolo de reacción
inmediata por parte del primer respondedor, al identificar la hemorragia
posparto.

WHO, 2012  Evensen, 2017    Sebghati, 2017   CENETEC, 2021   


